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 چکیده

 و محدودیت حرکتی و اختلال در زندگی سالمندان شود سببتواند دلیل میدرد کمر بی

انجام  .را تحت تأثیر قرار دهد شانکیفیت زندگی و را تضعیف آنان عملکرد جسمانی و روانی

 بررسی حاضر، درد مفید باشد. هدف از پژوهش تواند در بهبود کمرهای مکنزی میتمرین

نزی های مکای تمرینهشت هفته ۀر کیفیت زندگی و میزان کمر درد سالمندان پس از یک دو 

، سال 06تا  06سنی  ۀدامنشهر مشهد،  نفر از سالمندان زن 42 ،آماری ۀ. از بین جامعبود

وه تصادفی به دو گر  طوربه  و هدفمند انتخاببه صورت درد مزمن غیر اختصاصی،  کمر دارای

ه شامل هر هفت، های مکنزی به مدت هشت هفتهبرابر کنترل و تجربی تقسیم شدند. تمرین

 و SF-36  . ارزیابی کیفیت زندگی با آزموناجرا شددقیقه  24تا  06 در بازه زمانیسه جلسه 

ا برای هتجزیه و تحلیل داده. به منظور انجام شد کش وسمیزان درد با استفاده از مقیاس خط

مون ، از آز هابرای بررسی تغییرات بین گروهو  ویلک-بررسی توزیع نرمال، از آزمون شاپیرو

ها، از آزمون تی همبسته استفاده شد. نتایج بررسی تغییرات داخلی گروه ایکوواریانس و بر 

میزان درد کاهش ( و =6660/6Pکیفیت زندگی ) بهبودپژوهش نشان داد که گروه تجربی، 

(6660/6P= )در گروه کنترل مشاهده نشد. تغییرات،، در حالی که این اندرا تجربه نموده 

، به ویژه در افرادی که با درد کمر مزمن های مکنزیتمرینحاکی از آن بود که  نتایج

 .توانند منجر به کاهش درد کمر و بهبود کیفیت زندگی شوندغیراختصاصی درگیر هستند، می

ی های مکنزی ممکن است روشکه فراگیری تمرین افزون بر این، نتایج پژوهش حاکی از آن بود

 زندگی و کاهش درد کمر در دوران سالمندی باشد.ثر در بهبود کیفیت ؤ م
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 مقدمه

 شده لتبدی افراد زندگی از بخشی به روزمره فشارهای از ناشی خستگی که امروز پرمشغلۀ دنیای در

 برای مناسب الگوهای. شودمی احساس دیگری زمان هر از بیش فراغت اوقات اهمیت است،

 رضایت شافزای و زندگی کیفیت بهبود بر چشمگیری تأثیرات توانندمی فراغت اوقات از استفاده

 رد کلیدی نقشی توانندمی و بوده فردی سطح از فراتر تأثیرات این. باشند داشته آن از افراد

 عنوان به فراغت (. اوقات0،2880کنند )نوروزی ایفا کلان سطح در اجتماعی توسعه و هاریزیبرنامه

 تمامی رایب گذارد،می تأثیر اجتماعی و سیاسی اقتصادی، ابعاد بر که اجتماعی و فرهنگی پدیدۀ یک

 رفتهگ نادیده معمولاً زمینه این در بازنشستگان و سالمندان متأسفانه اما. دارد اهمیت جامعه اقشار

 زیادی اهمیت سالمندان تفریحات و فراغت اوقات وضعیت (. بررسی4،2881اند )پورسماعیلشده

 فقدان تنهایی، اشتغال، عدم بازنشستگی، همچون عواملی دلیل به جامعه از گروه این زیرا دارد،

 و تهدیدات با خانواده، از روانی و عاطفی فاصلۀ و جوامع شدن صنعتی اجتماعی، حمایت

س جهان، جمعیت ادر س جا که (. از آن2810، 0هستند )کاهه روروبه متعددی هایچالش

بینی شده علاوه بر پیر شدن جمعیت، دردهای مزمن به طور پیش ،سالمندان رو به گستردگی است

عضلانی به طور چشمگیری افزایش خواهند یافت. این گسترش منجر به افزایش -دار اسکلتیو ادامه

(. با گسترش 2،2812)ونگ شوددرصد می 06تا  06میزان این دردها در میان سالمندان به نسبتی بین 

نوان یکی یابد. کیفیت زندگی به عاحتمالاً کیفیت زندگی نیز کاهش می عضلانی، -اختلالات اسکلتی

توان آن را به عنوان یک ابزار اساسی برای شود و میترین معیارهای سلامت محسوب میاز اصلی

اند که (. مطالعات نشان داده4،2816)تسدال ارزیابی سلامت و رفاه جامعه مورد استفاده قرار داد

و  مثبت احساساتالمندان با عوامل مهمی ارتباط دارد، از جمله سزندگی و کیفیت زندگی در س

اما با افزوده شدن عواملی (؛ 1110؛ ضابط و همکاران، 1112مختاری دیزجی و سهرابی، ) منفی

(، ارتباطات منفی 1116اسکندری و همکاران، ) ( و افسردگی1110شمس، ) مانند اضطراب مرگ

تواند تداخلی در مچنین، بروز اختلال و شدت درد مید. هآیوجود میبه  بین این دو و معناداری

ه از جمل ؛ها شودسالمندان ایجاد کرده و موجب مشکلات بیشتری در زندگی روزانه آن ۀزندگی روزمر 

 ،0)چیارانی ها باشدتواند مانعی برای عملکرد اجتماعی و عاطفی آنهای حرکتی که میمحدودیت

ندان سالمدر عضلانی  -ترین مشکلات اسکلتیدرد یکی از شایع مختلف، کمر(. در کشورهای 2810

درصد  00/2تا  18/1است. درصد گسترش این درد در میان سالمندان مختلف ممکن است از 

تواند ظرفیت کاری فرد را تحت تأثیر قرار داده و باعث از درد می (. کمر2811 ،0)آلومانو متغیر باشد

ها تأثیرگذار است. با اجرای تمرین بدن شود. ضعف عضلات بر ستون مهره دست رفتن نیروی کاری

                                                           
1. Norouzi, K. 
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را تقویت نمود توان این بخش از بدن ورزشی و حفظ وضعیت بدنی مطلوب، می و فعالیت

 (. 1101 )دانشمندی،

تقویت و  دارند. این تمرینات برای برخور جایگاه ویژه از 0های مختلف، تمرینات مکنزیدر میان ورزش

ند توانها و مفاصل ران تأکید دارند. عضلات این ناحیه میکننده ستون مهرهش عضلات راستکش

اولیه در منطقه کمر را ایفا کنند. تقویت و کشش این بخش از  ۀکننددهنده و حرکتنقش ثبات

(. به 2881 ،4)اسکیکشود میایجاد تعادل عضلانی و بهبود ثبات ناحیه کمری  منجر به عضلات

ی، عضلانی و کاهش کیفیت زندگ-های اسکلتییک نتیجه، با افزایش سن و افزایش شیوع دردعنوان 

 هاپژوهش (. برخی2820، 0یابد )گافتافسونممکن است تحرک و عملکرد عضلانی بدن کاهش 

نند ک کمک فقرات ستون پذیریانعطاف بهبود به توانندمی مکنزی تمرینات که اندداده نشان

 انسالمند زندگی کیفیت عضلانی،-اسکلتی دردهای شیوع و سن افزایش با(. 1100 فر،حسینی)

 چارد صورت صحیح به مدتطولانی حرکات و روزانه هایفعالیت انجام در آنان توانایی و یافته کاهش

 ندانسالم برای را بیشتری مشکلات عضلانی، عملکرد ضعف و تحرک کاهش این. شودمی اختلال

 هایتمرین ،(1118) قایینی و همکاران مطالعه اساس (. بر2820، 2رودریگرز-ورته کند )دلاکمی ایجاد

 ناداریمع طور به را هاآن زندگی کیفیت و کرده ایفا زنان کمری مزمن درد کاهش در مؤثری نقش مکنزی

 رهروزم هایفعالیت انجام فقرات، ستون عملکرد بهبود و درد کاهش با هاتمرین این. دهدمی ارتقاء

 ثبتم نتایج جمله از حرکتی هایمحدودیت کاهش و تحرک بهبود. کنندمی ترساده سالمندان برای را

 بر . علاوهباشند داشته زندگی در بیشتری استقلال کندمی کمک سالمندان به که هاستتمرین این

 شافزای و درد کاهش. است توجه قابل نیز هاتمرین این روانی تأثیرات جسمانی، هایجنبه بهبود

 از ناشی افسردگی و اضطراب و داده افزایش را زندگی از رضایت احساس جسمی، هایتوانایی

 از هاتن نه هاتمرین این از گیریبهره با سالمندان نتیجه، در. دهدمی کاهش را حرکتی هایمحدودیت

یابد. می رتقاءا شانزندگی کلی کیفیت و یافته بهبود نیز اجتماعی و روانی نظر از بلکه جسمانی، نظر

 رایب توانبخشی جامع برنامۀ یک از بخشی توانندمی مکنزی هایتمرین که دهدمی نشان نتایج این

، یافتن نابراینب .زندگی از رضایت افزایش و روانی و جسمی سلامت ارتقاء هدف با باشند، سالمندان

ها کمک کند تواند به طور قابل توجهی به افزایش اثربخشی این فعالیتیک پروتکل تمرینی بهینه می

ارد تحیق حاضر در نظر د ،بنابراینیاری رساند؛ سالمندان در حفظ صحت و توانمندی فیزیکی به و 

المندان س کمر درد و گیزند  کیفیت تغییر بر فراغت اوقات در مکنزی هایتمرین بررسی تأثیربه 

  بپردازد.

 

 

 

                                                           
1. Mackenzie exercise 

2. Skikic, E. M. 

3. Gustafsson, T. 
4. De la Corte-Rodriguez, H. 
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 قیروش تحق

آماری شامل کلیه سالمندان زنی است که به  ۀجامعبود.  تجربی و کاربردیاین پژوهش از نوع نیمه

نفر بیمار مورد بررسی قرار  028. تعداد ندمراکز فیزیوتراپی و توانبخشی در شهر مشهد مراجعه کرد

شده برای شرکت سال با معیارهای مشخص 28تا  68نفر در محدوده سنی  28 ،هاو از بین آن ندگرفت

 ند.هدفمند و داوطلبانه انتخاب شد در دسترس، . این افراد به صورتنددر پژوهش انتخاب شد

نفر( تقسیم  12نفر( و تجربی ) 12نفر از بین این افراد به صورت تصادفی به دو گروه کنترل ) 20سپس، 

  .ندشد

 لیشامل افرادی که تما سازی داوطلبان صورت گرفت. معیارهای ورودلازم برای همساناقدامات 

درد مزمن غیراختصاصی بودند، زنان  هفته یا بیشتر مبتلا به کمر 12داشتند، حداقل  یهمکار  به

 و یالتهاب ه،یکل ابت،ید یهاریمایب به مبتلاکه  سال 28تا  68بین  سالمند با محدوده سنی

 یشکستگ م نبودند و سابقهیبدخ یتومورها د،یروئیپارات آلرژی، ،یکبد ،یقلب ،یعفون ،یمنیخودا

بدنی  ۀ، شاخص توددکردنالتهابی مصرف نمی ضد یلگنی نداشتند، داروها -ر در قسمت کمرییاخ

 ، عدمیزندگ ۀو یش و الگو در رییهای خروجی شامل تغو شکم بزرگ داشتند و معیار 1/21تا  20

، مصرف دارو طی پژوهش و بروز وضعیت همکاری با آزمونگر، سه جلسه غیبت در تمرینبه  لیتما

های موردنظر شامل فرم هاخواسته شد تا فرمروحی که در کنترل آزمونگر نباشد، بود. از آزمودنی

 بعد، از آنان ۀنامه، فرم اطلاعات شخصی و فرم سابقه پزشکی را تکمیل کنند. در مرحلرضایت

گرفته شد.  (2811، 4)رضوانی و مقیاس دیداری سنجش درد (1112، 0)وار کیفیت زندگیپرسشنامه 

م شد. آزمون انجاها از هر دو گروه تجربی و کنترل به صورت پسگیریتمرینی، اندازه ۀپس از پایان دور 

استفاده شد و مقیاس دیداری سنجش درد  SF-36گیری کیفیت زندگی، از پرسشنامه برای اندازه

دت زمان م بهکه هر هفته سه جلسه  مکنزیاعمال شد. پروتکل تمرینی شامل هشت هفته تمرین  نیز

 2-1شد. تمرین مکنزی سه نوبت با ده تکرار در هر نوبت انجام شد و هر تکرار دقیقه اجرا  00 تا 18

که آن را  دشکننده خواسته بروز تشدید درد در حین تمرین، از شرکتهنگام شد. ثانیه نگه داشته می

شد، تمرین ادامه داشت اما حرکت را متوقف کند. اگر درد در عرض پنج دقیقه پس از تمرین کم می

ثانیه در  18شد تا در صورت عدم پاسخ منفی تا کننده خواسته کرد. از شرکتپنج ثانیه حفظ می

دقیقه بود. تعداد  1ثانیه تا  18بار تکرار و استراحت بین  1حرکات پیشروی کند. هر تمرین  اجرای

ثانیه افزایش یافت تا محرک تمرینی بیشتری ایجاد  28حرکات تنه در وضعیت تمرین به تدریج به 

 شود. 

در این مطالعه،  .(1100، 2، فاکس2880، 0آورده شده است )لیدل 1های تمرین در جدول بخش

ویلک استفاده شد. برای بررسی تغییرات بین -از آزمون شاپیرو ،هابرای ارزیابی توزیع نرمال داده

                                                           
1. Ware, J. E. 

2. Rezvani, M. 

3. Liddle, S. D. 

4. Fox, E. L. 
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استفاده شد.  ها از آزمون تی همبستهو برای بررسی تغییرات درون گروه ها از آزمون کوواریانسگروه

 انجام شدند.P <  80/8تمامی عملیات آماری با استفاده از سطح معناداری 

 

 های تمرینپارامتر .0جدول 

 نحوه انجام تمرین شرح نام تمرین

 خوابیدن رو به زمین

 به یک طرفرا س  و کنار بدن قرار دهدرا ها به شکم خوابیده و دست باید بیمار

ز بیمار پس ا ؛و زیر شکم بیمار جهت راحتی بیشتر تا حد لازم پر شود اندهچرخ

 نفس عمیق تمام عضلات خود را شل کند.

خوابیدن رو به زمین با 

 حالت اکستانسیون

ود ها بلند شبعد از تمرین اول انجام شود. ابتدا به شکم خوابیده و سپس دست

 و در بالای س روی ساعد قرار گیرد. در عضلات کمر انقباضی ایجاد نشود.

خوابیدن در حالت 

 اکستانسیون

ها در زیر سطح شانه بار دست اما این ،بیمار مشابه وضعیت تمرین دوم بخوابد

ها بلند شده و کمر با حالت غیر فعال به روی دستقرار بگیرد، بیمار 

 اکستانسیون برود.

خوابیدن در حالت 

 فلنکشن

بیمار در وضعیت طاق باز بطوری که کف پاها روی زمین است، زانوها را با دو 

 ورد.به سمت سینه بالا بیا ،ها را خم کردهدست بگیرد و در حالتی که آن

نشستن در حالت 

 فلنکسیون

ی صندلی بنشیند و در حالی که زانوها از هم جدا هستند، از این بیمار رو 

ها را از بین پاها رد کند و به زمین وضعیت به سمت جلو خم شود و دست

 برساند.

ایستادن در حالت 

 اکستانسیون

رض شانه باز کند و در عبیمار در حالت ایستاده قرار بگیرد و پاها را به اندازه 

حیه کمر قرار گرفته، بیمار س و تنه را به سمت عقب و ها در ناحالتی که دست

 در واقع کمر را به اکستانسیون ببرد.

 

 هایافته

که در  های تجربی و کنترلهای توصیفی مشخصات آنتروپومتریکی گروهبا توجه به تحلیل شاخص

)تجربی و کنترل( ها در هر دو گروه ویلک نشان داد که توزیع داده-آمده است، آزمون شاپیرو 2جدول 

های آزمون لون نشان داد که همچنین، یافته ست.آزمون پژوهش، نرمال اآزمون و پسدر مراحل پیش

 (.P>0.05) ها برابر استدر تمامی متغیرها واریانس بین گروه

 

 کنترل و تجربی هایگروه آنتروپومتریکی های توصیفی مشخصات. شاخص4جدول 

 معیارانحراف  میانگین هاگروه

 سن

 )سال(

 020/0 04/02 کنترل

 000/0 44/04 تجربی

 قد

 متر()سانتی

 420/0 60/000 کنترل

 244/0 00/004 تجربی

 024/00 44/04 کنترل وزن
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 404/0 40/04 تجربی )کیلوگرم(

BMI 

(2kg/m) 

 44/0 04/44 کنترل

 04/0 40/42 تجربی

 

برای گروه کنترل،  متغیرهای مدنظر بیان شده است.های تی همبسته برای آزمون، 1طبق جدول 

افزایش یافته  88/2 ±01/8آزمون به بوده و در پس 02/6 ±11/1آزمون میانگین شدت درد در پیش

در گروه تجربی، میانگین شدت درد در  .معنادار نبودند 80/8است. این تغییرات در سطح آلفای 

کاهش یافته است. این تغییرات در سطح آلفای  00/2 ± 66/1بوده و به  80/6 ±20/1آزمون پیش

ر برای گروه کنترل، میانگین کیفیت زندگی د. همچنین در متغیر کیفیت زندگی معنادار بودند 80/8

کاهش یافته است. این تغییرات  12/08 ± 10/2آزمون به بوده و در پس 88/01 ±08/2آزمون پیش

بوده  60/01 ± 06/0آزمون میانگین کیفیت زندگی در پیشمعنادار نیستند. برعکس، در گروه تجربی، 

ی های تبه طور کلی، آزمون .این تغییرات معنادار هستند ؛افزایش یافته است 20/00 ± 00/0و به 

یفیت کشدت درد و متغیر های مکنزی بر همبسته و آنالیز کواریانس نتایج معناداری از تأثیر تمرین

 اند. د مزمن ارائه دادهدر  زندگی زنان سالمند با کمر

 

 آزمون با آزمون تی همبستهآزمون و پسها در پیش. آزمون مقایسه میانگین0 جدول

 گروه متغیر
 آزمونپیش

mean±SD)) 

 آزمونپس

mean±SD)) 
 value-p* درجه آزادی آماره تی

شدت 

 درد

 440/6 00 -444/0 66/0±20/6 24/0±00/0 کنترل

 6660/6 00 004/0 40/4±00/0 60/0±42/0 تجربی

کیفیت 

 زندگی

 042/6 00 040/6 44/26±02/4 66/20±46/4 کنترل

 6660/6 00 - 060/4 44/40±24/4 04/20±40/2 تجربی

 

های مکنزی بر شدت درد و کیفیت زندگی سالمندان زن، تحلیل تأثیر تمرین منظور بررسی به

. است شده داده نشان کواریانس آزمون نتایج ،2 جدول درهای پژوهش انجام شد. کوواریانس بر داده

طور معناداری بر کاهش درد و بهبود کیفیت های مکنزی بهدهد که تمریننتایج این تحلیل نشان می

مقدار  .است 000/181 مقدار میانگین مجذورها برای شدت درد برابر با .زندگی اثرگذار هستند

مقدار سطح باشد و میاثر این مداخله بر شدت درد  است که بیانگر قدرت 862/61برابر با  F آماره

های مکنزی دهد که تمرینان مینش 64/6از سطح معناداری کمتر ت. این اس 8881/8معناداری 

نیز  F اند. مقدار بالای آمارهطور معناداری باعث کاهش شدت درد در سالمندان زن شدهبه

 میانگین مجذورها برای کیفیت زندگی برابر با مقدار . همچنینتأییدکننده تأثیر قوی مداخله است

-می 6660/6 قدار سطح معناداریو م ستا 026/40برابر با  F مقدار آماره. ستا 000/0064

های مکنزی تأثیر مثبت و معناداری دهد که تمرینان مینش 64/6سطح معناداری کمتر از این  باشد.

ر بنیز ها را توجه این تمرین نیز اثر قابل F قدار آمارهاند. مبر بهبود کیفیت زندگی سالمندان زن داشته
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 طور به وانندتمی مکنزی هایتمرین که دهدمی نشان کوواریانس تحلیل . نتایجکنداین متغیر تأیید می

 کاهش. شوند سالمندان در زندگی کیفیت افزایش و کمر درد شدت کاهش موجب معناداری

 .کندیم برجسته را هاتمرین این کاربردی اهمیت زندگی، کیفیت بهبود با همراه درد شدت میانگین

 

 نتایج آزمون کواریانس در متغیرهای مدنظر پژوهشگر. 2 جدول

 F  Pآماره  میانگین مجذورها متغیر

 6660/6  604/04 222/064 شدت درد

 6660/6  026/40 000/0064 کیفیت زندگی

 

  یر یگجهینت

 صمشخ علت بدون تواندمی که است سالمندان در جسمانی مشکلات ترینشایع از یکی کمر درد

 موجب اتنه نه عارضه این. باشد داشته هاآن روزمره زندگی بر ایگسترده منفی تأثیرات و کرده بروز

 را روانی و جسمانی عملکرد بلکه شود،می روزمره هایفعالیت در اختلال و حرکتی هایمحدودیت

 سوی از(. 2811 ،0)آلومانودهد می کاهش را زندگی کیفیت و داده قرار تأثیر تحت شدت به نیز

دارد  سالمندان روانی و جسمانی سلامت بهبود در مهمی نقش فراغت اوقات گذراندن نحوه دیگر،

 و یزندگ کیفیت بهبود به تواندمی زمان، این در مفید هایفعالیت از گیریبهره (.2810، 4)کاهه

 و کمر درد مدیریت برای مؤثر هایروش از کند. یکی کمک جسمانی مشکلات منفی اثرات کاهش

 بهبود و درد کاهش به تنها نه هاتمرین این. است مکنزی هایتمرین فراغت، اوقات از بهینه استفادۀ

 رد هدفمند و منظم هایفعالیت به را سالمندان توانندمی بلکه کنند،می کمک جسمانی عملکرد

 کاهش و پذیریانعطاف بهبود عضلات، تقویت با(. 2881 ،0)اسکیککنند  تشویق فراغت زمان

 المندانس در رضایت احساس و زندگی کیفیت توانندمی هاتمرین این فقرات، ستون بر وارده فشار

 درد، شدت کاهش بر مکنزی هایتمرین تأثیر پژوهش، این در (.1100 فر،حسینی)دهند  افزایش را

 کیفیت ارزیابی. شد بررسی زن سالمندان در فراغت اوقات از مفید استفادۀ و زندگی کیفیت بهبود

 ارائه مطالعه، این از هدف. شد انجام وس کشخط مقیاس با درد میزان و SF-36 آزمون با زندگی

 تفراغ زمان در هدفمند هایفعالیت اهمیت بر تأکید و هاتمرین این اثربخشی برای علمی شواهد

 .بود سلامت سالمندان برای مؤثر رویکرد یک عنوانبه  آن و پیشنهاد

بهبود کیفیت زندگی و کاهش میزان درد در  درمکنزی  هایتمرینها حاکی از اثرات مثبت یافته

های تی همبسته و آنالیز کواریانس نشان دادند که گروه تجربی در مقایسه نتایج آزمونبود. ها آزمودنی

ی هادهنده اثر مثبت تمریناداری در شدت درد داشت، که این امر نشانبا گروه کنترل کاهش معن

مکنزی بر کاهش این متغیر است. مطالعات پیشین نیز به بررسی تأثیر تمرینات مکنزی بر این عوامل 

 های این پژوهش را گزارشهمسو با یافتهیا نادرد پرداخته و نتایج مطلوب و  در افراد مبتلا به کمر

                                                           
1. Alemanno, F. 

2. Kahe, M. 

3. Skikic, E. M. 
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اجرای تمرین مکنزی و آموزش  نشان داده شد که( 1112)و همکاران  در مطالعه مزیدی .اندکرده

 تحقیق قایینی . درداردمیزان درد  بل توجهبهبود قا تأثیر مثبتی بربیماران دارای کمردرد  هسلامت کمر ب

نشان  ود،بپرداخته  اثر تمرین مکنزی بر تغییرات درد مزمن کمری زنانکه به بررسی ( 1118)و همکاران 

و همکاران  0است و نیز پوتریثری برای بهبود این تغییرات ؤ که این پروتکل به عنوان راهکار م ه شدداد

اثربخشی تمرین مکنزی در کاهش درد  آنالیز و تحلیل-متا و سیستماتیکمطالعه  هدف( با 2821)

، 4پاب مد ه مجلاتهای دادجستجوی مقالات از طریق پایگاهغیراختصاصی و بیماران با درد کمر 

که تمرین  ندنشان داد، 2828تا  2818های نتشر شده در سال، م2، گوگل اسکلار0ساینس دایرکت

برابر نسبت به سایر مداخلات یا عدم  00/8مکنزی توانسته است درد بیماران با درد کمر غیرخاص را 

 بیماران درد کاهش رد ضعیفی اثر مکنزی هایتمرین که . در نهایت، بیان شدمداخله کاهش دهد

 اثر اما دهند، کاهش را درد کمی اندتوانسته هاتمرین این اگرچه. اندداشته غیرخاص کمر درد به مبتلا

حاضر  های پژوهشنبود که این نتایج با یافته معنادار درمان، عدم یا هادرمان سایر به نسبت هاآن کلی

 مکنزی تمرینات ( که2820و همکاران ) 4توسط گتا دیگر مطالعه یک در ناهمسو می باشد. همچنین،

 از رمؤثرت کمی مکنزی تمرینات اگرچه که داده شد نشان کردند، مقایسه استاندارد هایدرمان با را

 ایجنت . اینبوده است غیرمعنادار و کوچک بالینی نظر از هاتفاوت اما اند،بوده استاندارد هایدرمان

 ندباش نداشته توجهی قابل اثرات است ممکن مکنزی هایتمرین موارد، برخی در که دهندمی نشان

همچنین، بهبود معناداری در  .ندهند نشان چشمگیری تفاوت درمانی، هایروش سایر به نسبت یا

مثبت این  حاکی از تأثیراین امر کیفیت زندگی در گروه تجربی نسبت به گروه کنترل مشاهده شد که 

 انو همکار  بر اساس تحقیق قایینی بود.ها بر ارتقاء کیفیت زندگی جامعه آماری مد نظر تمرین

ی توجهکاهش درد مزمن کمری زنان، موجب بهبود قابلاثربخشی در های مکنزی با (، تمرین1118)

دهد که به راحتی را میبه سالمندان این امکان این بهبودی  شود.ها میدر کیفیت زندگی آن

خود را انجام دهند، تحرک بیشتری داشته باشند و از زندگی خود لذت بیشتری  ۀهای روزمر فعالیت

( در تحقیق 1112) و همکاران سامی. انجامدشان میببرند، که در نهایت به بهبود کلی کیفیت زندگی

 ین مکنزی بر بهبود کیفیت زندگیهای آب درمانی، تن آرامی و تمرروشمثبت اثرات  تأکید برخود 

تمرین مکنزی با بهبود عملکرد جسمانی و روانی، موجب افزایش  تأکید داشتند که به ویژهآنان . شتنددا

ها آنو کیفیت زندگی رضایت کلی از زندگی ء های روزمره و ارتقاتوانایی افراد در انجام فعالیت

ر ثیر تمرینات مکنزی بأ در خصوص تناهمخوان  دارای نتایجمقالاتی که به طور مستقیم . شودمی

 های احتمالی تغییرات، یافت نشد. از مکانیسمباشند درد مزمن کمر دارای کیفیت زندگی افراد

های ناشی از تمرین توان به سازگاریدرد در این جامعه، می مثبت در کیفیت زندگی و کاهش کمر

تمرکز بر تقویت عضلات ناحیه مرکزی و کمری، پایداری تمرینات مکنزی با  ،مکنزی اشاره نمود. در واقع

                                                           
1. Putri, S. A. D. M. M.  

2. PubMed 

3. Science Direct 

4. Google Scholar 

5. Geeta, G. 
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ها را کاهش داده و به کاهش ها و مهرهدهند. این امر فشار روی دیسکستون فقرات را افزایش می

ممکن است باعث بهبود و اصلاح (، که 2811، 0)فاستر کنددرد و بهبود عملکرد جسمانی کمک می

صلاح وضعیت سبب کاهش فشار روی ناحیه کمر الگوهای نادرست وضعیت بدن شود. این ا

و همچنین حرکات ( 4،2821)دانکن گرددشود و به مرور زمان منجر به کاهش درد مزمن میمی

به  بخشند که اینجریان خون در ناحیه کمری را بهبود می ،شده و هدفمند در تمرینات مکنزیکنترل

، 0رزرودریگ-)دلاکورته شودترمیم بافتی میخود منجر به کاهش التهاب و بهبود فرایندهای  ۀنوب

 پذیری ستون فقرات و افزایش دامنه حرکتیبه بهبود انعطاف انجام تمرینات مکنزی(. همچنین، 2822

 های حرکتی و بهبود کیفیت زندگی شودتواند موجب کاهش محدودیتمی خود کنند کهکمک می

 موجب معناداری طوربه مکنزی هایتمرین که دهدمی نشان مطالعه این (. نتایج2828، 2)میلر

 هارینتم این. دارند زن سالمندان زندگی کیفیت بهبود در گیریچشم تأثیر و شده درد شدت کاهش

 ارتقاء هب زمان طول در توانندمی عضلات، عملکرد و ایستایی بهبود و درد کاهش بر مثبت اثرات با

 هبودب با همراه درد شدت میانگین کاهش. کنند کمک حرکتی مشکلات کاهش و زندگی کیفیت

 که ددهنمی نشان هایافته کند. اینمی برجسته را هاتمرین این کاربردی اهمیت زندگی، کیفیت

 فزایشا جسمانی، هایتوانایی تقویت به بلکه هستند، مؤثر درد کاهش در تنها نه مکنزی هایتمرین

 دلیل، همین به. کنندمی کمک نیز سالمندان زندگی اجتماعی و روانی هایجنبه بهبود و تحرک

 در لمیع و مؤثر روشی عنوانبه تواندمی سالمندان توانبخشی هایبرنامه در هاتمرین این از استفاده

کمر  از ناشی مشکلات کاهش و روزمره زندگی کیفیت بهبود که دارند تأکید نتایج این. شود گرفته نظر

 ،بیشتر مطالعات است. برای پذیرامکان مکنزی هایتمرین صحیح و منظم انجام طریق از مزمن درد

 زمنم کمر درد خطر معرض در که افرادی در و مختلف سنی هایگروه در تحقیق این شودمی پیشنهاد

 .گیرد انجام مجزا طوربه ورزشکاران، و کارگران کارمندان، مانند دارند، قرار
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Abstract 

Unexplained back pain can lead to mobility limitations and disrupt the daily 

life of elderly individuals, weakening both physical and psychological 

functioning and affecting their quality of life. McKenzie exercises have been 

shown to be beneficial in improving back pain. The purpose of this study was 

to examine the quality of life and the level of back pain in elderly individuals 

after an eight-week period of McKenzie exercises. Among the target 

population, 24 elderly women from Mashhad, aged 60 to 70 years, with non-

specific chronic back pain, were purposively selected and randomly divided 

into two equal groups: control and experimental. The McKenzie exercises 

were performed for eight weeks, with three sessions per week, each lasting 

between 30 to 45 minutes. Quality of life was assessed using the SF-36 

questionnaire, and pain levels were measured using the Visual Analogue Scale 

(VAS). Data analysis was performed using the Shapiro-Wilk test to check for 

normal distribution, ANCOVA for between-group comparisons, and paired t-

tests for within-group comparisons. The results showed that the experimental 

group had significant improvements in quality of life (P = 0.0001) and a 

reduction in pain levels (P = 0.0001), while no significant changes were 

observed in the control group. McKenzie exercises can lead to reduced back 

pain and improved quality of life, particularly for individuals with non-

specific chronic back pain. This study suggests that learning McKenzie 

exercises may be an effective method for improving quality of life and 

reducing back pain in the elderly.  

Keywords: Quality of Life, Back Pain, McKenzie Exercises, Leisure Time, 

Elderly. 
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